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オシレーション法では37南中35名であった。
MMSEはスパイロメトリーと強制オシレーション
法とも、実施可能群は実施不能群に比べどちらも高
値であった。スパイロメトリー実施可能群は、強制
オシレーション法実施可能群に比べ、MMSEはよ
り高値の傾向があった。より症例を重ねた上で有意
差検定を行う予定である。
【結論】　在宅医療現場において潜在する呼吸器疾
患、特にCOPDを評価するには、従来法は十分で
はなく、さらに精度をあげるために強制オシレー
ション法や質問票を用いて総合的な検討をする必要
がある。
【背景・目的】　在宅医療現場においては、高齢者に
加え、認知症や脳血管疾患、骨折などにより寝たき
りとなった患者が多く、誤嚥性肺炎のハイリスク群
と考えられる。同時に喫煙率の非常に高い世代でも
あり、たばこに起因する生活習慣病をもっている可
能性が高いと推測される。たとえば、肺の生活習慣
病であるCOPDに関しては、潜在的患者数は600
万人ともいわれ、地域医療の現場に多数存在すると
考えられる。したがって、在宅医療現場での呼吸器
疾患の診断法の確立はきわめて重要である。一方、
在宅医療を受けている患者は、呼吸努力を必要とす
る検査の実施困難であることが予測される。われわ
れは、在宅医療現場で呼吸器疾患の検出に関して従
来のスパイロメトリーを用いた呼吸生理的評価を中
心とした呼吸機能検査に加えて、安静換気で測定で
きるインパルス晶晶を用いた強制オシレーション法
（Forced　Oscillation　Technique）による呼吸インパル
ス測定を用いての検討を実施した。今回は、研究方
法、機材の骨子、併せて途中経過を報告する。
【対象】　対象患者：たかせクリニックおよび新宿
ヒロクリニックをかかりつけ医とする在宅医療受診
患者（居宅または高齢者施設）37名。上記対象者は、
訪問診察時に添付の説明文書に基づいた十分な説明
を行い同意を得た。
【方法】
L　呼吸機能検査（スパイロメトリー）を実施する。
2．強制オシレーション法により気道抵抗、気道リ
アクタンスを測定する。
【結果】　スパイロメトリー：フローボリューム曲
線から判断し、複数回の検査施行で信頼のおける
データがとれたものは37名中10名であった。強制
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【目的】　血液透析濾過療法では置換量が多いほど臨
床効果が大きいといわれている。今回off－line　HDF
において、置換液量は変更せずに置換方法を変える
ことにより低分子量蛋白の尿毒症物質除去効率を高
めることができるかにつき検討した。
【方法】　安定した維持透析患者9名を対象に、4時
間血液透析（HD）、4時間のうち治療開始前半
2－2．5時間で集中的に10しの後置換を行う血液透析
濾過（F－HDF）、治療4時間で10L後置換を均等に
行う血液透析濾過（C－HDF）をそれぞれ1回施行
した。透析膜はポリスルフォン膜、血流量は250－
300m1／分、透析液流量は500　ml／分で治療を行った。
それぞれの治療において全透析液排液を採取して尿
素窒素（UN）、クレアチニン（Cr）、無機リン（P）、
β2ミクログロブリン（β2MG）、α1ミクログロブリ
ン（α1MG）の除去量とクリアスペース、およびア
ルブミン（Alb）の漏出量と血清濃度を測定した。
【結果】F－HDFではHDやC－HDF4に比較して
αIMG（分子量33，000）の除去量が有意に高値を示
した。β2MG（分子量11，800）の除去量とクリアスペー
スは3種類の治療で有意差は認められなかった。
UN、　Cr、　Pの除去量は3種類の治療法で差は見ら
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